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Krankengtandsstudie 1980

Das Anliegen dieser Studie bestand darin, den Krankenstand
Junger Werktdtiger zu untersuchen. Untersuchungsgegenstand war
die Frage, ob junge Werktlitige bis 25 Jahre sich in Hiufigkeit
und Dauer ihrer Arbeitsunfihigkeit von Elteren verktdtigen unter-
scheiden,

Ausgangsmaterinl waren die Daten der Zentralen Intervallstudie
(215) bei jungen Arbeitern und des ifedizinbogens zur 2ZIS, die vor

2 Jahren erhoben worden waren., Zur Einbettung und zum Vergleich
standen Daten des Zentralinstitute fir Arbeitemedizin zur Verfi-
gunge. In die Untersuchung zur Analyse von EinfluBSifaktoren auf

den Xrankenstand (1979) des Zentralinstituts filr Arbeitsmedizin
wurden etwz 14 000 iWerktdtige unterschiedlichen Alters, Geschlechts
und Familienstandes einbezogen., Diese Studie bietet fiir unsere Un-
tersuchung gute Vergleichsmiglichkeiten und stellt eine zusitzli-
che Validierung dar.

1. Zur Charakteristik der Population

Die Untersuchungen fanden im Bereich folgender Ministerien in den
Bezirken Leipzig und Halle statt:

NMinisterium filr Kohle und Energie
filr Chemische Industrie
fur Elektrotechnik/Elektronik
filr Schwermaschinen~ und Anlagenbau
fir %erkzeug~ und Verarbeitungsmaschinenbau
fir Leichtindustrie
filr Verkehrswesen
fur Allgemeinen Maschinen~, Landmaschinen~ und
Pahrzeugbau
fir Erzbergbau, Hetallurgie und Kali

Der Zeitraum, auf den sich die Untersuchung bezog, betrug sowohl
filr die ZIS als auch den Medizinbogen ein Kalenderjahr.

Die von fehlenden und ungiiltigen Antworten bereinigte Population
hatte einen flUr die einzelnen Tndikatoren unterschiedlichen Um~
fang zwischen 1 200 und 1 500 Jugendlichen. Dies waren junge
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worktiitige im Alter von unter 19 Jahren his ilber 25 Jahre.
Die Altersotruktur ist aus Tabelle 1 ersichtlich,

Tah, 13 Altersstruktur der lopulation (Angaben in )

Alter (iz Jahren) N = 14786
unter 19 3
19 « 21 34
21 - 23 58
23 - 25 4
iiber 25 1
100

of

58 % der jungen Verktiitigen sind ménnlich, 41 % weiblich,

Ledig sind 64 4, verheiratet 34 % der Jugendlichen; 2 % sind ge-
gschieden. 22 % der jungen Werktitigen haben 1 Kind, 2 % bereits

2 Kinder. In den n#chsten 4 Jahren Xinder fest eingeplant haben
71 %: 5 % wollen kein Kind haben, Junge %erktBtige mit 3 und mehr
Kindern sind in der Population nicht vertreten.

Die zum Vergleich hinzugezogene Population des Zentralinstituts
Pilr Arbeitsmedizin setzt sich wie folgt zusammen: Unter 24 Jahre
aind 23 % der - erktﬁtigen, waeitere 23 % sind 25 bis 34 Jahre alt,

54 % sind 35 Jahre und Hlter., 51 % der Werktdtigen sind m#nnlich
und 49 % weiblich., Zum Vargleich mit unseren Ergebnissen wurde
ingbesondere die Altersgruppe der 18- bis 243&hrigon Jungen Werk-
tdtigen herangezogen,

2, Zur Ausprigung verschiedener Parameter des Krankenstandes

Der Krankenstand ist definiert als "prozemtuales Verhdltnis der
durch Krenkheit ausgefallenen Arbeitstage zu den Sollarbeitstagen
der Gesamtbeschéftigten eines Betriebes, einer Abteilung oder eines
Wirtschaftsbereiches" (Ukonomisches Lexikon, 1966), Die Kennziffer
Krankenstend setzt sich zuscmmen asus Arbeitsunfihigkeitshiufig-
keit und Arbeitsunf¥higkeitsdauer. Beide Fsktoren sind beziiglich
des Alters gegenlBufig; dle Arbeitsunfihigkeitshiufigkeit nimmt

mit dem Alter ab, wilhrend die Arbeitsunfihigkeitsdauer steigt.

Die Dauer steigt dabei stlrker an als die HHufigkeit abnimmt, so

}
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defl sich mit zunehmendem Alter der Krankenstand erhdht. Diese
Tatsache ist aus der iiteratur ersichtlich.

2.1, Gesamtkrankensiand

Im Jahr 1978 betrug der Krankenstand in der DDR, auf 1C Q00 Per-
gsonen berechnet, 6,34 % (LORENTZ und TAUTZ, 1579). Dabei existie-
ren Schwankungen in den Bezirken und Kreisen zwischen 4 % und

8,11 %. Der Bezirk Leipzig, in dem der grvfite Teil unserer Unter-
suchung angesiedelt ist, zeilchnet sich dabei durch einen hohen
Krankenstand zus. Unsere Ergebnisse zeigen einen Krankenstand der
Jungen ¥erktdtigen von 4,56 %. Dieser ¥ert ordnet sich ein in die
Daten des Zentralinstituts fiir Arbeitemedizin, die fiir die Gruppe
der unter 25jdhrigen einen Krankenstand von 4,16 % aufzeigen.
Damit liest der Krankenstend junger Werktdtiger deutlich unter
dem durchachnittlichen Krankenstand der DDR-Bevilkerung. 1978 wie-
sen 34 % aller WerktHtigen keine krankheits- oder unfallbedingte
Arveif{sunféihigkeit auf (LORENTZ und TAUTZ, 1979). In unserer Un-
tersuchung betrug dieser Anteil 38,1 % junger werktitiger. ieitere
Ergebnisse sind in den Tabellen 2 und 3 zuseammengestellt.

Tab, 2: Arbeitsunfihigkeitsdauer Junger Werkt#tiger pro Jahr
(Angaben in %

AU=Dauer (in Tagen)

0 ’ 18

1 - 5 10
6 - 10 : 14
11 - 20 20
21 - 50 A 15
tber 50 3

100
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Tabe 3: Anzahl der Erkrahkungen junger Jerktiétiger pro Jahr
(Angaben in %)

Anzahl der Erkrankungen

pro Jahr
0 38
1 27
2 17
3 9
4 5
iiber 5 3
100

Neben Erkrankungen beinhaltet der Gesamtkrankenstand das Unfall-
geschehen, Hierbei ist zu unterscheiden nach Arbeitsunfdhigkeit

infolge von Arbeitsunfillen und sonstigen Unftillen. Der Unfall~

krankenstand infolge von Arbeitsunféllen betrigt 0,4 %, der in-

folge von gonstigen Unf¥llen 0,5 %.

Berechnet man einen Durchschnittswert, betrug die Arbeitsunfihig-
keitshdufigikeit 1976 fiir Jeden jungen Verktdtigen 1,27. Aus den
Taten des Zentralinstituts fiir Arbeitsmedizin 1#B8t sich ein Ver-
gleichswert von 1,22 berechnen.

Zussnmenfassende Aussagen:

-~ Der Xrankenstand der yon uns untersuchten jungen Wgrktaggggn

ist niedriger als der durchschnittliche Krankenstand aller
Altersgruppen.

- Mehr als ein Drittel asller jungen 7“erkt¥tigen war 1977 keinen
Tag arbeitsunfihig, weitere 10 % nmur 1 bis 5 Tage, so daB fast
die HHlfte aller jungen Werktlitigen maximal 5 Tage krankgeschrie-
ben waren. Bis zu zweimal arbeitsunfihig waren 82 % der Popula--~
tion, lediglich 3 % wiesen 5 und mehr Krankachreibungen auf.

~ Junpe WerktHtige sind zwar hHufiger arbgitaunfﬁhig als Hltere,
aber kiirzer, so daf die Skotiomisch relevante Kennziffer Kran-
kenstand bei ihnen unter dem Wert Hlterer Werktlitiger liegt.
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2.2, Zur Anslyse von FinflufSfaktoren suf den Krankenstand

Bei differenzierter Betrachtung interessiert nicht nur der Ge-
samtkrankenstand, sondern die Beeinflussung der Arbeitsunfiihig-
 keit durch verschiedene Bedingungen. Solche EinfluBfuktoren sind
biologischer (Geschlecht, Alter) und sozialer Art (Familienstand,
Kinderzzhl) sowie innere und #ufere Bedingungen der Arbeit und
des Lebhens,

2.2.1¢ Zum EBinflufl biologischer und sozialer Faktoren

2.2.1e1s Geachlecht

Beziiglich des Gesamtkrankenstandes ergibt sich keine geschlechts-
spezifische Differenzierung. Im Forschungsbericht des Zentralin-
gtituts fir Arbeitomedizin heiBt es dazu: "ieibliche und minnliche
Jugendliche unterscheiden sich kaum ... voneinander. kit zuneh-
mendem Alter steigt jedoch der weibliche Krankenstand erheblich
gtrker an als der mHnnliche.” (4, S. 17) Bei differenzierter Be-
trachtung ei-mnzelner Diagnosegruppen zeigt sich ein h¥herar Kran-
kengtand bei welblichen Jugendlichen, vor allem sber 25- bis
34j8hrigen Frauen, bezilglich des Atmungssystems. Dies "kinnte

us U. darauf hindeuten, daB die in dieser Altersgruppe von be-

~ sonderen Belastungen (Kleinkinder) herriihrenden, medizinisch aber
nicht v&llig gerechtfertigten AU-Schreibungen von den betreffen~
den WerktHtigen zu einem Teil mit Beschwerden am Atmungssystem
begrilndet werden". {4, S. 24)

Deutliche Beziehungen existieren zwischen dem Geschlecht und dem
Unfallkrankenstand. Sowohl bel Arbeits- als auch bel sonstigen
Unfdllen gibt es geschlechtsapezifische Unterschiede, wie aus den
Tabellen 4 und 5 ersichtlich:
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Tob, 4: Zussmmenhang von Arbeitsunféhigkeit durch Arbeiltsunfall
und GCeschlecht (Angaben in %)

Geschlecht AU-Tage durch Arbeitsunfs=l1l pro Janr

0 1-10 11=-20 > 20
minnlich X 5 1 3 100
weiblich 98 1 1 Q 100

Tab, 5: Zusammenhang von Arbeitsunfiihigkeit durch sonstigen
Unfz211 und Geschlecht (Angaben in %)

Geschlecht AU~Tage durch sonstigen Unfall pro Jahr

(0] 1=10 11-20 . =20
méinnlich 88 7 3 2 100

weiblich 96 3 1 0 100

- Der Unfallkrankenstand der minnlichen jungen Werktitigen liest

gowohl bei Arbeits- als auch bel sonstigen Unf#llen deutlich
iber dem der weiblichen,

= Da der Unterschied nicht nur fir Arbeitsunfllle zufrifft, ist
er htchstens zum Teil durch die mit einzelnen Arbeitstitigkei-
ten verbundenen verschieden hohen Unfallgefahren verursacht.

~ Als Ursache kommen generclle Verhaltensunterschiede zwischen
weiblichen und minnlichen Jugendlichen in FPrage. M#nnliche Ju-
gendliche neigen zur Demonstration eigener Krlifte und Fdhigkei-
ten, die aber oftmals noch unvollstiindig susgeprigt sind. Ein
solches Verhalten im StraSenverkehr (Motorr#éder, Mopeds!) fiihrt
hiiufig zu mehr oder weniger kleineren Blessuran. die aberyeine
Krankschreibung zur Folge haben nmilssen,

- Zu gleichen Aussagen kommt auch das Zentralinstitut flr Arbeitse
medizin, das dle Entwicklung des Unfallkrankenstandes iiber das
Alter untersucht hat., “Jugendliche kiinnexr haben den hbchsten
Unfallkrankenstand." Ein starker "Geltungsdrang fihrt hiufiger
in geféhrliche Situationen und zusammen mit unzureichenden Er—
fahrungen zu einem verminderten RigikobewuBteein und damit zu
éinem oft leichtsinnigen, die eigenen kliglichkeiten {iberaschéit-
zenden Verhalten" (4, S, 30). Vgl. auch Abschnitt 2.2.1+3.!
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Le2s1e2. Alter

$2 % eller untersuchten jungen Werktlitigen sind zwischen 19 und
23 Juhren ult. Doher sind Augsagen zum Zinflul des Alters =uf den
Krankenstund nur fiir die Altersgruppen 19 bis 21 Jahre und 27 bis
23 Jahre mdglich., Tabelle 6 zeigt diesen Zusammenhang:

Tab, 6: Zussmmenhang von Arbeitsunfihigkeitsdauer pro Jahr und
Alter (Angaben in %)

Liter AU~Tage pro Janr
(in J.) 0 1=5 6-10 11=20 21=5C =50

18 -~ 2% 41 10 12 17 16 4 100
21 - 23 37 10 15 20 15 3 100

Ein Bhnliches Bild ergibt die Bezlehung zwischen Alter uand An-
2ahl der Erkrankungen pro Jahr. Dieser Zusammenhang ist in Tabel-
le 7 dargestellt:

Tab, 7: Zusammenhang von Erkrankungshfufigkeit pro Jahr und Al-‘
ter (Anguben in &)

Alter Anzshl der brkrankungen pro Jahr
3 4

(in J.) 0 1, 2
19 -~ 21 41 26 15 8 6 4 100
21 - 23 37 28 19 9 5 2 100

~ Zwischen diesen beiden Altérsgruppen besteht kein eindeutiger
Untsrachied in H¥ufigkeit und Dauer der Arbeitsunfiahigkeit.

- 37 % bis 41 % der jungen WerktHtigen weimen Uberhaupt keine Ar-
beitsunféhigkeit iiber das ganze Kalenderjahr auf, insgeeaht et~
wa die HHlfte 1st O bis 5 Tage arbeitsunfihig.

- Fagt zwel Drittel der jungen Werktdtigen sind ifim "aufe eines
Kalenderjahres nur maximal 1mal krank.

2020103- Familienstand

Eine Untersuchung der Beziehungen -wischen Krankemstand und Fa-
milienatand kann nur beziiglich der Kategorien ledig (34 %) und
verheiratet (64 %) geflihrt werden. Zwischen ledigen und verhei-
rateten jungen Werktiitigen bestehen kelne Unterschiede in Er-~
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xrenkungsdeuer und ~hBufigkeit., Arbeitsunfdélle sind ebenfalls
gleichernafSen ilber beide Gruppen verteilt. Ein deutlicher Un-
terschied besteht bei sonstigen UnfHllen.

Tab, 8: Zusammenhang von Arbeitsunféhigkeit durch sonstigen
Unfall und Familienstand (Angsben in &)

Pomilien~- AU-~Tage durch sonstigen Unfell pro Jshr

gtand 0 1=10 11=30 —30
ledlg 90 6 3 1 100
verheli- .
vatet g5 3 i 1 1C0

- Es ist erkennbar, daf ledige Jugendliche in der Tendenz einen
hbheren Unfallkrankenstand durch sonstige Unf#lle aufweisen als
verheirutete und eindeutig weniger ledige als verheiratete jun-—
ge Werkliitige ohne so verursechte Arbeitsunfihigkeit sind.

- E8 ist niglich, daB hier die verdnderten Bedingungen verheira-
teter und damit in der Regel auch élterer Jugendlicher wirken,
In unserer Population sind nur 5 % der unter 19j4hrigen ver—
heiratet, 23 % der 19~ bis 21jdhrigen und 41 < der 21~ bis
23jéhrigen. Die hbthere Verantwortung flir ei-nen Partner bzw.
eine/Familie und insgesamt vertdinderte Lebensbedingungen fith-
ren zu gréferer Reife und realistischerer Einschitzung gefashr-
voller Situationen. Zum anderen sind 68 % der ménnlichen Ju-
gendlichen ledig, 8o daB die hthere Unfallhfufigkeit ménnlicher
junger erktdtiger sich hier noch einmal auswirkt,

2.2.1.4. Anzahl der Kinder

Bedingt durch das Alter der Population (92 % sind zwischen 19

und 23 Jahren alt) dominiert der Anteil derjenigenm Jugendlichen,
die sich erst innerhaldb der n#chsten vier Jahre ein Kind wiinschen
(71 %). Feitere 22 % haben bereits ein Kind. Ein Vergleich bei-
der Gruppen von Jungen ¥erktHtigen zeigt keine wesentlichen Unter-
schiede im Krankenstand.

Die Anzahl der Kinder ist sicher nicht ohne EinfluB suf den Kran-
kenstand der Werktéitigen, die ¥Wirkung widre indessen deutlicher
erkennbar bei einem Vergleich von 7erkt#tigen mit keinem oder
einem Kind und solchen mit drei und mehr Kindern.



2.2,2. Zum EinfluB politisch-ideologischer Einstellungen auf
~den Krankenstand

In diesem Abschnitt gehen wir vom Zusammenhang zwischen Arbeits-
unfﬁhigkeit und politischer Grundposition aus. Die Einstellung
zur Arbeit und dariiber hinaus zum Leben ilberhaupt beeinflusBt den
Krankenstand insbesondere bei Grenzfillen, also medizinisch nicht
oder nicht voll gerechtfertigten Krnnkschreibungen.

Als Indikstoren der politisch-ideologischen Zinstellung junger
derkt8tiger wurden untersucht:

- die ﬁberzeugungvﬁqn der marxistisch~leninistischen Weltan-
schauungz und .

- die Bereitschaft, die Linder der sozialistischen Staatenge-
meinschsft unter Zinsatz dec eigenen lLebens zu verteidigen,

Die Mitgliedschaft und das Engagement in gesellschaftlichen Or-
. ganisationen spiegeln ebenso Einstellungen und Haltungen wider.
Deshalb wurden Kitgliedschaft und Funktionen in PDJ und PDGB
ebenfalls in Beziehung zum Krankenstand gesetzt.

2.2.2,1. Mitgliedschaft und Fngagement in der FDJ

83 % der befragten jungen Werktdtigen sind Mitglied der FDJ,
darunter 31 % mit Funktion. Beziehungen zum Krankenstand lassen
sich filr drei Gruppen Jugendlicher prilfen: der FDJ-Funktionlira,
der Hitglieder ohne Funktion und der Nichtmitglieder. Diese drei
Gruppen unterschieden sich in ihrem Krankenstand nicht. Ein Drit-
tel der FDJler ist im Laufe eines Kalenderjahres gar nicht krank,
inggesamt die HHl1fte bis maeximal 5 Tage. Mehr als 20 Tuge arbeits-
unfihig sind etwa 20 %. Gleiches trifft asuf die Nichtmitglieder

¥

Zle . -

2.2.2.2. Mltgliedschaft und Engasgement im PDGB

FDGB-Mitglieder sind 98 % der Population, darunter 17 mit PFunk-
tion. 2 ¥ der Jugendlichen gehbren nicht dem FDGB an. Zu ver-
gleichen sind hier Funktioniire und einfache Mitglieder. Tenden-
ziell sind Gewerkschaftsfunktionlire etwas weniger hHufig und auch
zu geringerem Tell l#ngere Zeit arbeitsunfﬁhig als Mitglieder.
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43 % der Funktionkre ohne Erkrankung im Untersuchungszeitreum
stehen nur 38 % der Mitglieder gegeniiber., FDGB~Funktionfire sind
alsc weniger hédufig arbeltsunfihig als der Durchachnitt der Ge-
samtpopulatione

2424243+ Uberzeugung von der marxistischeleninistischen Welt-
anschauung ) :

In Tabells 9 ist die Beziehung zwlachen der Uberzeugung von une
serer Welternschauung und dem Krankenstand dargestellt.

Tab, 9t Zusammenhang swischen Arbeitaunfahigkeitsdauer pro Jahr
und Grad der Uberzeugung von der marxistischeleninigti-
schen Veltanschauung (Angaben in %)

Grad der Al-Tage pro Jahr

Uberzeugung = 0 1=5 6«10 11=20 21=50 >50

vollkomaen 1 1 11 19 16 - 2 100
mit gewlssen ' : v y
Elnschrénkungen 37 11 17 18 13 4 100
kaum 3 8 11 26 18 2 100
iberhaupt nicht 29 13 15 23 17 3 100

Jungze, von der marxistisch-leninistischen Weltanschauung liberw

zeugzte Werkt#tize sind weniger Tage pro Jahr arbeits higz als
andere Jugzendliche.

77 % der vollkommen Uberzeugten jJungen WerktHtigen sind maximal
bis zu 5 Tagen krahke Dem stehen nur 43 % der kaum und 41 % der
iberhaupt nicht Uberzeugten Jugendlichen gegeniiber. Mehr als 10
Tage krank sind 18 % der vollkommen von unserer Weltanschauung

Uberzeugten, aber 46 % der kaum und 44 % der nicht Uberzeugten.
Hier zeigt sich deutlich der EinfluB der politischen Grundposie-
tion auf den Krankenstande

2e2e2e46¢ Bereitschaft zur Verteldigung der Liénder der sozialistie
schen Staatengemeinschaft unter Einsatz des elgenen Lebens

Auch hier wird in Bezugsetzung dieser Béreitschaft zum Krankene
stand folgendes erkennbars J e W rktédtige t hoher Berei
gi in dexr Tend eltener zer arbeitsunf
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Zusammenfassend wird deutlich, daS junge Verktidtige mit klarem
sozialistischen Klassenstandpunkt und positiven ideologischen
'Einstellungen sich in Dauer und HHufigkeit der Arbeitounfdhig-
keit leicht von anderen Jugendlichen unterscheiden. Ursache dn-
fiir ist sicher, deof medizinioch nicht oder nicht v$llig gerecht=-
fertigte Arbeitsunféthigkeitaschreibungen bei politisch gefestig=-
ten jungen Werktiltigen nicht bzw. nicht so oft vorkommen wie bei
anderen Jjungen Arbeitern.

2.2,3. Zuu Binflull von Arbeits—~ und Lebensbedingungen auf den
Krankenstand

2e2+3.1. Arbelitsbedingungen

Es sind Beziehungen zwischen dem Krenkenstand von verktédtligen und
den konkreten Bedingungen der Arbeit der ilerkiditigen zu erwarten.
Bei giinstigen Arbeitsbedingungen, die die Perstnlichkeit der werke— .
tlitigen fordern und fordern, sollte der Krankenstand geringer sein
als unter ungiinstigen Bedingungen.

Untersucht vurde der ZinfluB folgender Elemente der Arbéitsbedin—
gungen auf den Krgnkenstand:

a) Schichtsysten

b) Zufriedenheit mit der beruflichen Qualifikation

¢) Zufriedenheit mit dem Einkommen

d) Mitgliedschaft in Jugendkollektiven/Jugendbrigzden

©#) Schichtsystenm

Aus der untersuchten Population arbeiten 52 % im Ein- und 20 % im
Zweischichteysten. Insgesamt 24 % der Jjungen WerktHtigen sind im
Dreischichtsystem tiitig, 14 % haben dabei Sonnabend und Sonntag
nicht immer frei.

Unsers Ergebnisse zeigen keinen unterschiedlichen Krankenstand
Junger WerktHtiger, die in verschiedenen Schichtsystemen arbei-
ten. Es ist 2zu vermuten, da8 mit 2zunehmendem Alter und l#ngerfri-
gtiger Fehrschichtarbeit doch Unterschiede auftreten.
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Die barufliche Qualifzkation als EinfluBfaktor war nicht direkt
zu prifen, da die ZIS junge Arbeiter erfast und in der Population '
zu einem liberwiegenden Antell Facharbeiter (86 %), Teilfacharbei-
ter (7 %) und Jugendliche ohne beruflichen Abschlu8 (4 %) enthal-
ten sind. Meister, Fach- und Hochschulabsolventen gind nur zu je
1 % eingegangene ,

Als Auawes stittzt sich dle Auswertung auf die Zufriedenbeit mit
der beruflichen Qualifikation., Zufrieden mit ihrer beruflichen
Qualifikatlon gind 26 %, darunter 10 % sehr zufriedens 21 % sind
unzufrieden, dabei 13 % vbllig unzufrieden. Die mit ihrer beruf- -
lichen Qualifikation zufriederien Jungen Werktéitigen sind in der
Tendenz weniger oft und kurzere Zelit arbeitsunfihig als die wnzu-
friedenen Juaendlichen. Mehr als 5 Tage arbeitaunfﬁhig sing 46 %
der vlliz Zufriedenen, aber 58 % der. vollkommen Unzufriedenena
Unzufriedene Juzendliche, die keine Miglichkeit zur knde

ggeaés'Zustandekvseheﬁ odgg haben, neigen eher zu Krankachreibun-
gen a;a gufriedene 1 gg Werktitize,

c) g;;;edenheit mit dem Eiggoggeg

Von den untersuchten jungen Werktatigen sind 25 % mit ihrem Eine
kommen zufrieden, davon 9 % vollkomuen, 14 % Hberhaupt nichts
Enpr zufrieden als unzufrieden sind insgesamt 41*% der Jggendli—.
ehen, unzufrieden inageanmt 35 %» | |

40 % der vollkomman zufriedenen Jungen Werkt&tigen ohne Etkran-
~ knng 1m.Untersuchungazeitraum,atehen 34 % der ﬂbemhaupt nicht
zufridaenen gagenﬂber. )

{

a) Mit ieda haft in J dkollekti

In Jugondbrigaden arbeiten 32 % dcr betragten Werktutigen. Weie
tere 51 % wilrden gern in Jugendbrisaden arbeiten, 17 % wollen
dies nicht. ' -
Zwiachan der Mitgliedschatt bzwe’ dem Wunsch, zu einer Jugendbri=-
gads Zu gehuren und dem>Kxankenstand.der Jungen Werktitigen gibt
es koine Beziehung. Zustimmende und ablehnende Jugendliche sind
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im Hinblick auf den Krankenstand nicht differenzierbar. Jugend-
liche, die in Jugendbrigaden arbeiten, weisen keinen anderen Krane
kengtand 2uf als Jugendliche aus anderen Xollektiven.

2.2.3.2. Lebenshedingungen

Neben den Arbeitsbedingungen haben such lLebensbedingungen Einflub
euf die Gesundheit der Yerktdtigen. Hierbel spielen besonders die
Bedingungern in der Tawilile eine Rolie.

Es wurden iNowiehungen dreier Elemente der lebensbedingungen mit
dem X:ankeastznd untersucht: ‘

g) VWohnverh#ltuisse

t). Fertnerschaftsbeziehungen

¢) Zufriedenheit mit dem Leben insgesamt "

a) Wohnverhilénisase

Die vWohnverhiiltnisse der befragten jungen WerktHtigen sind vie
folgt charakterisiert: Eine eigene, abgeschlossene Wohnung be-
sitzen 23 %; der griBte Teil, 71 %, wohnt bei den Eltern oder
Schwiegereltern. 3 % der Jugendlichen leben bei anderen Verwandten,
Jje 2 % bel Nichtverwandten und im Wohnheim,

Ein deutlicher Unterschied im Krankenstand besteht zwischen den
Jugendlichen mit eigener Wohnung und denjenigen, die bei den El-
tern/Schwiegereltern wohnen, nicht. Es existiert eine leichte Ten-
denz.vderzufolge Junge Werkt¥tige ohne eipene Wohnung etwss lHnger
arbeitsunfithig sind. Zu vermuten whre, daB dac lLeben im Wohnheim
einen negativen ¥influB suf den Krenkenstand hat, was bei der ge=
ringen Stichprobenbesetzung nicht geprift werden konnte,

b) Partnerscheftsbeziehungen

Verheiratet sind 33 % der jungen Werktitigen, weitere 23 % haben
die feste Abusicht. Noch offen igt die FPrzge fiir 10 %, ebensoviel
haben {iber das Heiraten noch nicht gesprochen. Hicht heiraten wol-
len 2 %, und 22 % haben gegenwiirtig keinen festen Partner,

Auf den FKrankensiand bezogen haben Partnerschaftsbeziehungen keci-
nen deutlichen EinfluB. Lediglich die Jugendlichen, die einen fe~
sten Partner haben, cber noéh nicht iiber eine Bindung gésprochen
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haben bzw., bei denen dicse Prage noch offen iat, weisen ten-
denziell eine leicht verléngerte Arbeiisunfénigkeit auf,

c) Zufriedenhelt mit dent l.eben ingresant

Von den untersuchien Jugendlicher cind 18 % vollkommen mit dem
Ieben zufrieden und nur 3 % liberhaupt nicht. her zufrieden sind
insgesont 68 U3 denen nur 13 % der mehr Unzufriedenen gegeniiber-
stehen. . Hhrend 47 ¢ der vollig Zufriedenen in Untersuchungszeii-
raunm nichi bzw. einunl krank waren, sind eo nur 39 % der dberhaupt
nicht Zufriedenen. Ia_der Tendenz sind mit de: lLeben zufriedenc
junpa Werictiitise weniper hdufie und kilirzere Zeit arbeitsunfiihig

als unzufriedene Jugendlicha.

3. Zuganmneniooouns

Im vorliesenden Bericht sind Aussagen zur fusprigung des Kranken-
standes bei Jungen .erktitigen gemacht. E¥fal3t wurde der Einflus
biologischer, sozicler und ideologischer Fakitoren auf Parzmeter
dea Krunkenstnndes.

Dag Ergebnis veist ingresomt keinen erhichten Krankenstand junger
Verhtiiticer gegeniiber Zileren aus. &8 differenziert zwischen Ar-
beitsunfihigkeit durch Rrankheit, Arbeltz—~ oder sonstigen Unfell.
Perstnlichkei{sftrderliche Arbeits- und Iebtensbedingungen haben
positiven Einflull auf den Krankenetend, Zwischen politisch-fdeo~
logischen Einstellungen und Krankenstand existieren Beziehuﬁgen.
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